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Ciudad Autónoma de Buenos Aires, ........ de .............................. de 20….
Señor Presidente de la Cooperativa Argentina de Floricultores Ltda.
De mi consideración:





Tengo el agrado de dirigirme a Usted para solicitarle AUTORIZACIÓN para ejercer actividades como VENDEDOR CONSIGNATARIO de flores en el interior del Mercado de esa Cooperativa. 





Desde ya, me comprometo a cumplir con las normas en vigencia; asimismo declaro conocer los Reglamentos y demás disposiciones de la entidad, y haber completado la respectiva ficha con mis datos personales.





Sin otro particular, saludo a Usted atentamente.

                                   ____________________       _______________________    

                                                Firma                                             Aclaración                              

                                                                      CUIT N.º:………………………..
